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CAÙC YEÁU TOÁ LIEÂN QUAN GIÖÕA THÔØI GIAN CHUYEÅN TÖØ HUÙT 
SANG CHÍCH ÔÛ NAM THANH NIEÂN COÙ SÖÛ DUÏNG HEROIN 

Moâ taû quaù trình chuyeån ñoái töø huùt sang chích heroin cuûa 1115 nam thanh nieân tuoåi 16 – 29 coù söû duïng 
heroin taïi thaønh phoá Haø Noäi. Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu: moâ taû caét ngang töø 9/2004 ñeán 9/2005. 
Keát quaû vaø keát luaän: thôøi gian söû duïng heroin trung bình laø 4,7 naêm. Thôøi gian chuyeån töø huùt sang chích trung 
bình 2,49 ± 2,2 naêm. Moät soá yeáu toá nhö: tuoåi baét ñaàu söû duïng heroin, thôøi ñieåm baét ñaàu söû duïng, tình traïng 
nhaäp cö vaøo Haø Noäi, trình ñoä hoïc vaán vaø loaïi ma tuyù söû duïng laàn ñaàu ñeàu coù lieân quan ñeán thôøi gian chuyeån 
töø huùt sang chích heroin. Thanh nieân baét ñaàu söû duïng heroin töø naêm 2000 chuyeån sang chích nhanh hôn so 
vôùi nhoùm baét ñaàu söû duïng heroin töø nhöõng naêm 1997 trôû veà tröôùc vôùi p < 0,01. 

Töø khoùa: Thôøi gian chuyeån töø huùt sang chích heroin  

Ñoã Thanh Hoa, Buøi Vieät AÙnh, Hoaøng Quoác Phöông, Nguyeãn Minh Sôn, Leâ Minh Giang 
Trung taâm nghieân cöùu HIV - AIDS - Tröôøng Ñaïi Hoïc Y Haø Noäi 

I. ÑAËT VAÁN ÑEÀ 

Theo caùc öôùc tính gaàn ñaây cuûa chöông trình 
phoøng choáng HIV/AIDS thuoäc Lieân hieäp quoác 
(UNAIDS) coù khoaûng 5 - 10 trieäu ngöôøi nghieän 
chích ma tuyù ôû 128 nöôùc treân theá giôùi, trong ñoù 114 
nöôùc ñaõ baùo caùo coù dòch HIV ôû nhöõng ngöôøi nghieän 
chích ma tuyù [5]. Taïi Vieät Nam, HIV/AIDS ñang 
taêng nhanh trong vaøi naêm gaàn ñaây, trong ñoù taäp 
trung chuû yeáu ôû thanh thieáu nieân döôùi 29 tuoåi chieám 
64% vaø nhoùm nghieän chích ma tuùy chieám 53% [4].  

Theo nhieàu nghieân cöùu treân theá giôùi, duøng 
chung bôm kim tieâm ñoùng vai troø quan troïng trong 
vieäc xuaát hieän vaø lan traøn dòch HIV ôû ngöôøi nghieän 
chích ma tuyù [4]. Nhoùm ñoái töôïng chích heroin coù 
nguy cô vôùi caùc beänh laây truyeàn theo ñöôøng maùu 
(HIV, HBV, HCV) cao hôn nhoùm ñoái töôïng huùt [4]. 
Khoaûng thôøi gian chuyeån töø huùt sang chích heroin 
laø raát quan troïng trong cuoäc ñôøi cuûa moãi ñoái töôïng 
nghieän chích ma tuyù. Ñoù laø moät trong nhöõng yeáu 
toá aûnh höôûng ñeán nguy cô laây nhieãm beänh qua 
ñöôøng tieâm chích.  

Do ñoù, chuùng toâi tieán haønh nghieân cöùu naøy goùp 
phaàn xaùc ñònh caùc yeáu toá lieân quan ñeán khoaûng 
thôøi gian chuyeån ñoåi haønh vi töø huùt sang chích 
heroin töø ñoù ñöa ra caùc khuyeán nghò laøm giaûm 
nguy cô lan truyeàn HIV/AIDS ôû thanh thieáu nieân 

Haø Noäi noùi rieâng vaø ôû Vieät Nam noùi chung vôùi 
muïc tieâu: 

1. Phaân tích khoaûng thôøi gian chuyeån ñoåi 
haønh vi töø huùt sang chích trong nhoùm nam thanh 
nieân coù söû duïng heroin taïi Haø Noäi. 

2. Moâ taû moät soá yeáu toá coù lieân quan ñeán thôøi 
gian chuyeån ñoåi töø huùt sang chích trong nhoùm 
nam thanh nieâN coù söû duïng heroin taïi Haø Noäi. 

II. ÑOÁI TÖÔÏNG VAØ PHÖÔNG PHAÙP 
NGHIEÂN CÖÙU 

1. Ñoái töôïng nghieân cöùu 

1115 ñoái töôïng ñöôïc phoûng vaán laø nam thanh 
nieân soáng taïi Haø Noäi, tuoåi töø 16 – 29 coù söû duïng 
heroin trong 30 ngaøy qua tính taïi thôøi ñieåm ñieàu tra. 

2. Thieát keá nghieân cöùu 

Moâ taû caét ngang ñöôïc tieán haønh töø 9/2004 ñeán 
9/2005 treân 9 quaän noäi thaønh Haø Noäi. 

3. Côõ maãu: ñöôïc xaùc ñònh theo coâng thöùc: 

 

 

Trong ñoù:  

α = 0,05, d: Xaùc suaát sai leäch cuûa maãu nghieân 
cöùu (d = 0,03). 

p: Tyû leä thanh nieân söû duïng heroin, öôùc tính 

2
(1 α/2) 2

p.qn Z
d−=
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taïi thôøi ñieåm nghieân cöùu laø 50%. 

n = 1067, côõ maãu thöïc teá: 1115 (ngöôøi). 

4. Phöông phaùp choïn maãu 

Böôùc 1: ñieàu tra vieân töï tìm vaø tieáp caän ñoái 
töôïng taïi ñòa baøn thöïc ñòa. 

Böôùc 2: ñoái töôïng giôùi thieäu ñoái töôïng (1 giôùi 
thieäu 1). 

Hai böôùc tieáp caän treân ñöôïc tieán haønh song 
song cho ñeán khi ñuû côõ maãu caàn thieát. 

5. Sai soá vaø caùch khoáng cheá 

- Sai soá: coù theå xaåy ra hieän töôïng truøng laëp ñoái 
töôïng do ñoái töôïng di chuyeån giöõa caùc ñòa baøn 
hoaëc sai soá thu thaäp thoâng tin do ñoái töôïng noùi doái.  

- Caùch khoáng cheá:  

+ Taäp huaán kyõ cho nghieân cöùu vieân vaø giaùm 
saùt vieân veà boä caâu hoûi phoûng vaán. 

+ Moãi nhoùm nghieân cöùu phuï traùch moät ñòa baøn 
nhaát ñònh, moãi ñoái töôïng ñöôïc gaùn moät maõ soá 
rieâng nhaèm phaùt hieän vaø loaïi tröø trong khi nhaäp vaø 
phaân tích soá lieäu.  

6. Ñaïo ñöùc nghieân cöùu: caùc ñoái töôïng tham gia 
nghieân cöùu ñöôïc ñaûm baûo giöõ bí maät thoâng tin. 
Nghieân cöùu ñaõ ñöôïc thoâng qua hoäi ñoàng ñaïo ñöùc 
cuûa tröôøng Ñaïi hoïc Y Haø Noäi vaø vieän Nghieân cöùu 
Söùc khoeû Quoác gia Hoa Kyø. 

III. KEÁT QUAÛ  

1. Ñaëc ñieåm cuûa ñoái töôïng tham gia nghieân cöùu 

Tuoåi trung bình cuûa caùc ñoái töôïng tham gia 
nghieân cöùu laø 23,2 ± 3,1. Haàu heát caùc ñoái töôïng 
ñaõ hoïc heát caáp 2 hoaëc caáp 3. Nhöõng ngöôøi naøy 
chuû yeáu ñöôïc gia ñình hoã trôï kinh teá (52,1%). 
Trong ñoù, nhoùm ñaõ chuyeån sang chích laïi ñöôïc gia 
ñình hoã trôï nhieàu hôn nhoùm huùt coù yù nghóa thoáng 
keâ vôùi p < 0,05. Ngoaøi xin gia ñình, ña soá coøn 
troäm caép, chôi côø baïc, chæ moät soá ít laøm coâng 
nhaân hoaëc buoân baùn ma tuyù ñeå kieám tieàn.  

Moät soá ñaëc ñieåm khaùc cuõng phaûn aùnh quaàn theå 
naøy: 22,5% ñaõ töøng ñi tuø. Tyû leä ñi tuø ôû nhoùm chích 

gaáp ñoâi nhoùm huùt. 26,7% ñoái töôïng coù yù ñònh töï töû 
ít nhaát moät laàn. Ña soá ñaõ cai nghieän ít nhaát 1 laàn 
trong ñôøi. Gaàn moät nöûa trong soá hoï töøng ñöôïc xeùt 
nghieäm HIV. Tyû leä ñaõ töøng ñöôïc xeùt nghieäm HIV ôû 
nhoùm ñoái töôïng ñaõ chuyeån sang chích cao hôn 
nhoùm huùt. Ñieàu naøy coù theå giaûi thích bôûi tuoåi trung 
bình cuûa nhoùm huùt thaáp hôn nhoùm chích. Moät lyù do 
nöõa, nhoùm huùt coù thôøi gian söû duïng ngaén hôn nhoùm 
chích neân “kín ñaùo” trong vieäc söû duïng heroin hôn. 

2. Thôøi gian chuyeån ñoåi töø huùt sang chích heroin  

Ña soá caùc ñoái töôïng baét ñaàu huùt heroin ôû ñoä 
tuoåi 18,4 ± 3,1. Trong ñoù 71% ñang söû duïng her-
oin theo hình thöùc tieâm chích. Caùc ñoái töôïng 
chuyeån sang chích heroin ñeå pheâ nhanh hôn 
(chieám 42%) vaø ñôõ toán tieàn hôn (chieám 40%). Moät 
soá ít chuyeån sang chích heroin vì toø moø hoaëc baïn 
beø eùp. Thöïc teá, hieän nay chính quyeàn kieåm soaùt 
vieäc söû duïng vaø taøng tröõ ma tuùy nghieâm ngaët hôn, 
do vaäy nhöõng ñoái töôïng coù kinh teá khaù giaû nhöng 
vaãn muoán chuyeån sang chích sôùm ñeå tieän lôïi hôn, 
deã traùnh coâng an 791 ñoái töôïng nghieân cöùu ñaõ 
chuyeån sang chích ñöôïc phaân ra laøm 4 nhoùm. 
Caùch phaân nhoùm naøy döïa treân phaân nhoùm soá naêm 
söû duïng heroin (moãi nhoùm Q1 chieám 25% toång 
coäng doàn). Thôøi gian söû duïng heroin ôû nhoùm Q1 laø 
0 – 2 naêm, nhoùm Q4 söû duïng heroin daøi nhaát töø 8 
– 16 naêm. Caùc moác naøy töông öùng vôùi thôøi ñieåm 
baét ñaàu söû duïng heroin ôû 4 nhoùm Q laàn löôït laø: 
Q1: 2003 – 2005, Q2: 2000 – 2002, Q3: 1998 – 
1999 vaø Q4: töø 1997 veà tröôùc. Tuoåi ñôøi cuûa 4 
nhoùm Q taêng daàn: Tuoåi trung bình cuûa nhoùm Q1 
laø 22,2, nhoùm Q4 lôùn tuoåi nhaát: 25,4. Trong khi 
ñoù tuoåi laàn ñaàu tieân söû duïng heroin trong 4 nhoùm 
Q laïi giaûm daàn töø Q1 ñeán Q4 (Q1: 20,7; Q2: 
18,9; Q3: 17,6; Q4: 16,2 ).  

Söû duïng test anova moät chieàu so saùnh thôøi gian 
trung bình chuyeån töø huùt sang chích ôû 4 nhoùm Q 
thaáy raèng nhoùm thanh nieân baét ñaàu söû duïng heroin 
töø naêm 2000 chuyeån sang chích nhanh hôn so vôùi 
nhoùm baét ñaàu söû duïng heroin töø nhöõng naêm 1997 
trôû veà tröôùc vôùi p < 0,01 (baûng 1).  
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Baûng 1. Thôøi gian chuyeån töø huùt sang chích heroin ôû 4 nhoùm Q 

TG chuyeån töø 
huùt sang chích Q1: 0 – 2 naêm Q2: 3 – 5 naêm Q3: 6 – 7 naêm Q4: 8 – 16 naêm Toång 

n 150 280 164 197 791 

Trung bình 0,79 1,78 3,0 4,38 2,49 

SD 0,73 1,28 1,67 2,89 2,24 

95% CI 0,68 – 0,91 1,63 – 1,93 2,74 – 3,26 3,97 – 4,79 2,34 – 2,65 

Test Anova 

  Q1 – Q4 Q2 – Q4 Q3 – Q4   

Söï khaùc bieät veà giaù trò TB  - 3,59  - 2,60  - 1,38   

p < 0,01 < 0,01 < 0,01   

3. Caùc yeáu toá lieân quan ñeán thôøi gian chuyeån ñoåi töø huùt sang chích heroin 

Tuoåi baét ñaàu söû duïng heroin cuõng coù lieân quan tôùi thôøi gian chuyeån ñoåi haønh vi töø huùt sang chích         
heroin (baûng 2). Tuoåi baét ñaàu söû duïng heroin caøng taêng thì thôøi gian trung bình chuyeån töø huùt sang chích 
caøng giaûm daàn. Nhoùm ñoái töôïng baét ñaàu söû duïng heroin ôû ñoä tuoåi 20 chuyeån sang chích sau 1,5 naêm huùt. 
Trong khi ñoù, caùc ñoái töôïng baét ñaàu söû duïng heroin ôû ñoä tuoåi 11 – 15 thì keùo daøi thôøi gian huùt hôn           
(3,81 ± 2,99 naêm).  

Baûng 2. Thôøi gian chuyeån töø huùt sang chích ôû 3 nhoùm A 

Thôøi gian chuyeån töø 
huùt sang chích 

Tuoåi baét ñaàu söû duïng heroin 

A1: 11 – 15 tuoåi A2: 16 – 19 tuoåi A3: 20 – 29 tuoåi Toång 

n 139 390 262 791 

Trung bình 3,81 2,69 1,51 2,49 

SD 2,99 2,07 1,43 2,24 

95% CI 3,30 – 4,31 2,48 – 2,89 1,33 – 1,68 2,34 - 2,65 

Test Anova 

  A1 – A3 A2 – Q3   

Söï khaùc bieät veà giaù trò trung bình 2,30 1,18   

p < 0,05 < 0,05   

Nhoùm ñoái töôïng hoïc döôùi caáp 1 chuyeån sang chích sau 2 naêm huùt. Nhoùm ñoái töôïng hoïc ñeán caáp 2 
hoaëc caáp 3 thì keùo daøi thôøi gian huùt hôn (2,5 naêm). 

Ñoái töôïng goàm nhoùm khoâng nhaäp cö vaø nhoùm 
nhaäp cö. Nhoùm khoâng nhaäp cö laø nhöõng ngöôøi sinh 
ra taïi Haø Noäi hoaëc khoâng sinh ôû Haø Noäi nhöng gia 
ñình chuyeån tôùi soáng ôû ñaây. Nhoùm nhaäp cö laø 
nhöõng ngöôøi khoâng sinh ôû Haø Noäi nhöng tôùi ñeå hoïc 

taäp hoaëc laøm vieäc. Baûng 3 trình baøy söï khaùc nhau 
giöõa thôøi gian chuyeån töø huùt sang chích ôû nhoùm 
nhaäp cö vaø nhoùm khoâng nhaäp cö. Nhoùm soáng oån 
ñònh taïi Haø Noäi cuøng gia ñình keùo daøi thôøi gian huùt 
hôn nhoùm nhaäp cö vaøo Haø Noäi ñeå laøm aên vôùi              
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t < 0,01. Loaïi ma tuyù söû duïng trong laàn ñaàu tieân chuû 
yeáu laø heroin (84,7%), hôn 13% söû duïng thuoác phieän 
vaø moät soá raát nhoû söû duïng taøi maø. Trong nghieân cöùu 

naøy chuùng toâi cuõng chöa tìm thaáy coù moái lieân quan 
giöõa thôøi gian chuyeån ñoåi töø huùt sang chích heroin 
vôùi caùc loaïi ma tuyù trong laàn ñaàu söû duïng.  

Baûng 3. Tình traïng nhaäp cö 

Thôøi gian chuyeån ñoåi töø huùt sang chích Coù nhaäp cö Khoâng nhaäp cö Toång 

n 112 679 791 

Trung bình 2,02 2,57 2,49 

SD 1,61 2,31 2,24 

t - test < 0.01 

IV. BAØN LUAÄN 

1. Thôøi gian chuyeån ñoåi töø huùt sang chích heroin 

Theo keát quaû nghieân cöùu, 71% ñaõ chuyeån sang 
chích heroin, khoaûng thôøi gian trung bình chuyeån 
töø huùt sang chích laø 2,5 naêm, coù möùc ñoä bieán 
thieân khaù roäng SD= ± 2,2 naêm. Trong khi ñoù, keát 
quaû nghieân cöùu taïi Haûi Phoøng (1999) cho thaáy thôøi 
gian trung bình ñeå chuyeån sang chích laø 1,85 naêm 
[2]. Keát quaû nghieân cöùu taïi Quaûng Ninh (4/2000) 
coøn thaáp hôn nöõa, 6 – 8 thaùng (SD = 8,5 thaùng) 
[2]. Trong vaøi naêm gaàn ñaây, nhoùm thanh thieáu 
nieân treû taïi Haø Noäi coù xu höôùng söû duïng ña ma 
tuyù, ngoaøi heroin, hoï coøn söû duïng thuoác laéc, taøi 
maø, hoàng phieán... Chính vì vaäy nhu caàu söû duïng 
heroin cuûa moãi ñoái töôïng giaûm ñi khi ñoàng söû 
duïng nhöõng loaïi ma tuyù khaùc. 

Nhöõng thanh thieáu nieân baét ñaàu söû duïng        
heroin töø 2003, thôøi gian chuyeån töø huùt sang chích 
heroin laø 8 thaùng. Keát quaû naøy cuõng töông töï nhö 
nghieân cöùu cuûa Nguyeãn Traàn Hieån naêm 2000         
(6 – 8 thaùng) [2]. Chöùng toû raèng, nhöõng ngöôøi söû 
duïng ma tuyù gaàn ñaây coù xu höôùng chuyeån sang 
chích nhanh hôn.  

Ñieàu raát thuù vò laø: nhöõng ñoái töôïng baét ñaàu söû 
duïng heroin töø naêm 2000 laïi chuû yeáu laø nhöõng ñoái 
töôïng baét ñaàu huùt heroin ôû ñoä tuoåi 20. Trong khi 
ñoù, nhöõng ñoái töôïng ñeán vôùi heroin töø naêm 1997 
trôû veà tröôùc thì baét ñaàu söû duïng heroin taäp trung ôû 

tuoåi 16. Qua nghieân cöùu, chuùng toâi phaùt hieän thaáy 
töø naêm 2000 thanh thieáu nieân baét ñaàu söû duïng 
heroin ôû ñoä tuoåi muoän hôn thaäp nieân tröôùc nhöng 
hoï laïi coù thôøi gian chuyeån töø huùt sang chích nhanh 
hôn. Phaûi chaêng thôøi ñieåm nhöõng naêm 90 giaù  
heroin treân thò tröôøng thaáp hôn vaø deã mua hôn neân 
ñoái töôïng coù theå söû duïng heroin theo caùch huùt? 
Thöïc teá vaøi naêm trôû laïi ñaây, giaù thuoác ngaøy caøng 
taêng, vieäc mua heroin khoù hôn cuõng nhö vieäc kieåm 
soaùt cuûa coâng an ngaøy caøng chaët cheõ neân ñoái 
töôïng coù xu höôùng chuyeån sang chích nhanh hôn 
ñeå ñôõ toán keùm vaø tieän lôïi hôn.  

2. Caùc yeáu toá coù lieân quan ñeán thôøi gian 
chuyeån töø huùt sang chích   

Ngoaøi caùc yeáu toá lieân quan tröïc tieáp ñeán thôøi 
gian chuyeån töø huùt sang chích nhö ñaõ baøn treân, 
coøn moät soá yeáu toá khaùc cuõng coù lieân quan nhö: 
trình ñoä vaên hoaù, tình traïng nhaäp cö, loaïi ma tuyù 
söû duïng laàn ñaàu tieân, vaø tình traïng caáy maø.  

Caùc ñoái töôïng sinh ra ôû Haø Noäi hoaëc khoâng 
sinh ôû Haø Noäi nhöng gia ñình chuyeån tôùi Haø Noäi 
soáng thì keùo daøi thôøi gian huùt hôn (2,57 naêm) so 
vôùi ñoái töôïng ñeán Haø Noäi ñeå laøm vieäc. Nhöõng ñoái 
töôïng soáng cuøng gia ñình coù ñöôïc moái quan taâm 
hôn ñoái töôïng nhaäp cö, döôùi söï kieåm soaùt cuûa gia 
ñình, hoï haïn cheá söû duïng heroin theo caùch chích 
vì sôï loä. Trong khi ñoù caùc ñoái töôïng nhaäp cö khoâng 
coù nhieàu ñieàu kieän thuaän lôïi nhö nhoùm soáng taïi Haø 
Noäi. Ñieàu naøy ñaët ra vaán ñeà laø chuùng ta caàn taäp 
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trung tuyeân truyeàn veà haønh vi chích an toaøn cho 
nhoùm nhaäp cö naøy.  

Trong laàn ñaàu tieân söû duïng, ñoái töôïng ñích cuûa 
chuùng toâi chuû yeáu huùt heroin (84,7%) vaø moät soá 
khaùc duøng thuoác phieän vaø taøi maø. Chuùng toâi cuõng 
chöa tìm thaáy moái lieân quan coù yù nghóa thoáng keâ 
giöõa thôøi gian chuyeån ñoåi töø huùt sang chích heroin 
vôùi loaïi ma tuyù trong laàn ñaàu söû duïng vaø trình ñoä 
hoïc vaán. Vì maãu nghieân cöùu chöa ñaïi dieän, chæ taäp 
trung vaøo nhöõng thanh nieân coù huùt hoaëc chích 
heroin döôùi 3 naêm.  

V. KEÁT LUAÄN 

- Khoaûng thôøi gian trung bình chuyeån töø huùt 
sang chích heroin laø 2,24 naêm, 95% CI: 2,34 – 
2,65. Trong ñoù thanh nieân baét ñaàu söû duïng heroin 
töø naêm 2000 chuyeån sang chích nhanh hôn so vôùi 
nhoùm baét ñaàu söû duïng heroin töø nhöõng naêm 1997 
trôû veà tröôùc vôùi p < 0,01. 

- Caùc yeáu toá coù lieân quan ñeán khoaûng thôøi gian 
chuyeån ñoåi töø huùt sang chích heroin: thôøi ñieåm baét 
ñaàu söû duïng heroin, tuoåi baét ñaàu söû duïng heroin vaø 
tình traïng nhaäp cö vaøo Haø Noäi. 
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Summary 

THE ELEMENTS RELATING TO THE TIME OF TRANSITION PHASE FROM                     
SMOKING TO INJECTING OF THE YOUNG USER HEROIN IN HA NOI 

Objective: to analyse the transition phase from smoking/ sniffing to injecting of the young in Ha Noi. It 
also describes some elements related to the transition phase. Method: this is a cross - section study           
carried out from September 2004 to September 2005. The subjects are young male from 16 to 29 years old 
living in Ha Noi for over 6 months. All 1115 drug – users were choosen under the method named “Snow 
balling”. Result and conclusion: 1115 objects use drug for 4.7 years on average. The majority started using 
drug at the age of 18.4 ± 3.1. In which, 71% using drug by injecting. The average time from smoking to 
injecting is 2.49 ± 2.2 years. The main reason for injecting drug: 42% for being faster “on the height”, 
40% for being cheaper. We found that some elements relating to the average time of transition phase   
include: age of the first use heroin, year of the first use heroin, the situation of migrating into Ha Noi, the 
knowledge level, the kind of drug used for the first time.  

Keywords: The time of transition phase from smoking to injecting 
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